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Sydänleikkausten jälkeen potilailla on kohonnut riski saada eteisvärinä. Leikkaus
aiheuttaa oksidatiivista stressiä, mikä altistaa eteisvärinälle. C-vitamiini on vesiliukoinen
antioksidantti, joka voi suojata oksidatiiviselta stressiltä ja sitä kautta se voisi vähentää
eteisvärinän riskiä.1 Eräiden tutkimusten mukaan sydänleikkaukset laskevat merkittävästi
elimistön C-vitamiinitasoja, mikä on sopusoinnussa sen kanssa, että C-vitamiinin
antioksidattivaikutuksella voisi olla merkitystä sydänleikkausten yhteydessä.2,3
Sydänleikkauspotilailla C-vitamiini on lisännyt perfuusiota4 ja laskenut CK-MB-tasoja.5
C-vitamiini ja eteisvärinä
C-vitamiinin vaikutusta sydänleikkausten jälkeiseen eteisvärinään on selvitetty 14
tutkimuksessa (Kuva 1). Tutkimusten tulokset ovat vaihdelleet paljon, mutta erot selittyvät
maantieteellä. Yhdysvalloissa on tehty 5 tutkimusta, ja yhdenmukaisesti C-vitamiini ei
vähentänyt sydänleikkausten jälkeistä eteisvärinää. Iranissa on tehty 5 tutkimusta ja niissä
C-vitamiini vähensi eteisvärinän ilmaantuvuutta 51 %. Kreikassa, Venäjällä ja Sloveniassa
on tehty yhteensä 4 tutkimusta ja niissä C-vitamiini vähensi sydänleikkausten jälkeistä
eteisvärinän ilmaantuvuutta keskimäärin 29 %. Lisäksi Yhdysvaltojen ulkopuolella
tehdyissä tutkimuksissa C-vitamiini lyhensi sydänleikkauspotilaiden sairaalassaoloaikaa 13
% (95 % CI: 8–17 %; P < 0,001) ja tehohoidon kestoa 8 % (P = 0,002).1
Kaikki 5 iranilaista tutkimusta olivat satunnaistettuja ja positiiviset tulokset eivät selity
selkeillä menetelmällisillä puutteilla.1 Sen sijaan vaikuttaa ilmeiseltä, että ero
amerikkalaisiin tutkimuksiin voisi selittyä eroilla kulttuurisissa tekijöissä – mukaan lukien
ravitsemus sekä hoitomenetelmät ja muut vastaavat seikat. Monissa muissa hoidoissa on
havaittu suuria eroja enemmän ja vähemmän kehittyneiden maiden välillä,6 eivätkä kuvan
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1 erot maiden välillä ole siinä suhteessa poikkeuksellisia. Suomi on todennäköisesti
lähempänä Yhdysvaltoja kuin kuvan 1 muita maita ja sen osalta ei ole selvää, kuinka
paljon meta-analyysin positiiviset tulokset pätevät suomalaisiin potilaisiin.
Yhdessä kreikkalaisessa tutkimuksessa C-vitamiini vähensi kardioversion jälkeistä
eteisvärinän uusiutumista 87 %. Eteisvärinän uusiutumisia oli kontrolliryhmässä 8/22,
mutta C-vitamiiniryhmässä vain 1/22 (P = 0,012).1,7 C-vitamiini saattaa siis ehkäistä myös
muistakin syistä aiheutuneita eteisvärinöitä, eikä ainoastaan sydänleikkausten jälkeen
ilmaantuvia.
C-vitamiinin muita vaikutuksia
C-vitamiinin positiiviset vaikutukset eivät rajoitu eteisvärinän estämiseen. 29 tutkimuksen
meta-analyysi osoitti, että C-vitamiini laskee verenpainetta.8 44 tutkimuksen meta-analyysi
osoitti, että C-vitamiini parantaa endoteelifunktioita potilailla, joilla on ateroskleroosi tai
sydämen vajaatoiminta.9 Lisäksi 9 tutkimuksen meta-analyysi osoitti, että C-vitamiini
vähentää akuutin munuaisten vajaatoiminnan riskiä angiografian jälkeen.10
Kolmessa tutkimuksessa C-vitamiini puolitti rasitusastmaan liittyvän FEV1-tason laskun11 ja
5 tutkimuksessa se puolitti flunssaoireiden ilmaantuvuuden fyysisesti rasitetuilla
koehenkilöillä.12 Kova fyysinen rasitus aiheuttaa oksidatiivista stressiä ja C-vitamiinin hyöty
näissä 8 tutkimuksessa selittynee antioksidanttivaikutuksella.
Annoksella 1 g/pv C-vitamiini ei ole vähentänyt flunssan ilmaantuvuutta tavallisen väestön
keskuudessa.12 Yhdysvalloissa selvitettiin 14 641 mieslääkärin PHS-II-tutkimuksessa,
onko 0,5 g/pv C-vitamiinilisällä vaikutusta sydänsairauksiin, mutta mitään hyötyä ei
havaittu.13 Toisaalta mieslääkärit ovat paljon keskimääräistä terveystietoisempia kuin
miehet yleensä. He syövät terveellisemmin ja esimerkiksi saavat ravinnosta C-vitamiinia
paljon keskimääräistä enemmän, eikä kyseisen tutkimuksen tulosta sen vuoksi pidä
yleistää suoraan kaikkia miehiä koskevaksi.
Tähän mennessä ei ole selvää näyttöä sille, että tavallisen väestön kannattaisi lisätä C-
vitamiinin saantia keskimääräisiltä annostasoilta ylöspäin. Tämä seikka ei kuitenkaan ole
ristiriidassa sen kanssa, että C-vitamiinista on havaittu hyötyä eräissä akuuteissa
stressitilanteissa, kuten sydänoperaatioden1,4,5,7,10 ja fyysisen rasituksen11,12 yhteydessä.
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C-vitamiinin annokset
C-vitamiini löydettiin, kun etsittiin ainetta, jonka puutos aiheuttaa keripukin. Keripukin
estämiseen riittää 10 mg/pv C-vitamiinia. Väestön keskimääräinen C-vitamiinin saanti on
noin 100 mg/pv, mutta paljon alhaisempia tasoja on raportoitu merkittävän suurissa
väestöryhmissä. Kuvan 1 tutkimuksissa koehenkilöille annettiin 2 g/pv C-vitamiinia 1–2
päivän ajan ennen leikkausta. Leikkauksen jälkeen useimmissa tutkimuksissa C-vitamiinia
annettiin 5 päivän ajan 1–2 g/pv. Nämä annokset ovat paljon suurempia kuin keripukilta
suojaava annos, mutta joissakin tutkimuksissa on potilaille annettu vieläkin suurempia
annoksia. Japanissa Tanaka ym. antoivat palovammapotilaille C-vitamiinia 24 tunnin ajan
66 mg/kg/tunti, mikä merkitsee 110 gramman annosta C-vitamiinia 70 kg:n painoiselle
potilaalle vuorokaudessa.14 C-vitamiiniryhmässä mekaanisen ventilaation tarve oli
lyhyempi (P = 0,03) ja nesteytyksen tarve oli merkittävästi vähäisempää kuin
kontrolliryhmässä.
YHTEENVETO
C-vitamiinin tunnetuin vaikutus on keripukin estäminen, mutta sillä on monia muitakin
vaikutuksia. Useissa tutkimuksissa C-vitamiini on estänyt sydänleikkausten jälkeistä
eteisvärinää. Tälle biologiselle vaikutukselle on vahva tutkimusnäyttö, mutta käytännön
tasolla on epäselvää, mitkä potilasryhmät hyötyisivät C-vitamiinin antamisesta. Useissa
tutkimuksissa C-vitamiini on laskenut verenpainetta, parantanut endoteelifunktioita ja
estänyt munuaisten vajaatoimintaa. Keripukin estäminen selittyy sillä, että C-vitamiini
osallistuu kollageenin synteesiin. C-vitamiini toimii myös vesiliukoisena antioksidanttina,
joka suojaa oksidatiiviselta stressiltä. Tämä vaikutus todennäköisesti selittää eteisvärinän
eston ja useita muita C-vitamiinin vaikutuksia, jotka eivät liity keripukkiin.
Sidonnaisuudet: Kirjoittajalla ei ole sidonnaisuuksia.
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Kuva 1. C-vitamiinin vaikutus sydänleikkausten jälkeiseen eteisvärinään. Tutkimusten
kohdalla olevat vaakasuorat viivat kuvaavat 95 % luottamusvälin ja viivan keskellä oleva
neliö kuvaa tutkimuksessa havaitun tuloksen. Ryhmien alapuolella oleva salmiakin
muotoinen kuvio osoittaa ryhmän yhdistetyn vaikutuksen ja sen 95 % luottamusvälin.
Iranissa tehdyissä tutkimuksissa C-vitamiini vähensi eteisvärinän ilmaantuvuutta
keskimäärin 51 % (95 % CI 38–61 %) ja Kreikassa, Sloveniassa ja Venäjällä tehdyissä
tutkimuksissa keskimäärin 29 % (95 % CI 7–46 %). Yhdysvaltojen ulkopuolisissa
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